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摘  要 
本研究之目的在探討於短期運動訓練恢復期從事動態恢復對選手體內血乳酸與
尿酸之影響。實驗共招募 20 位高中男生田徑選手，依其最大攝氧量配對分成動態恢
復組（平均年齡為 16.17±1.13 歲、平均最大攝氧量為 57.25±8.71 ml/min-1．kg-1）與
靜態恢復組（平均年齡為 16.63±1.03 歲、平均最大攝氧量為 58.52±9.00 ml/min-1．
kg-1）。兩組受試者均進行連續七天的漸增式衰竭運動，動態恢復組在衰竭運動後進行
20 分鐘低強度 (35%VO2max) 運動，而安靜休息組則採坐姿休息，此外，分別於第 1、
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Thomson 與 Houston（1987）指出反覆的高強度訓練會使細胞中的 ATP 濃度下降，並





的間歇運動後，分別接受靜態恢復、運動強度為 35%VO max 的動態恢愎（步行）30 分
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（三）血液樣本採集則分別於第 1 天（D1）、第 4天（D4）及第 7天（D7）的運
動前、運動後立即、運動後 20分鐘及運動後 2小時進行。 
四、統計分析 
所得資料以 SPSS 統計軟體（19.0 for windows）進行統計分析。以混合設計二因
子變異數分析 (mixed design two-way ANOVA) 考驗動態與靜態恢復後，乳酸與尿酸
濃度的變化情形。當交互作用顯著時，且單純主要效果達顯著差異時，則以杜凱氏法
（Tukey）進行事後比較。本研究的顯著水準訂為 α＝ .05。 
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表一 全體受試者之基本資料 (N＝20) 
 組別          年齡      身高     體重    最大攝氧量   動態恢復速度 
 (yd）   （㎝）   （㎏）  （ml/min/kg）    （㎞/h）        
動態恢復組       16.17     174.00    62.60     57.25         5.44 
（n＝10）        ±1.13     ±5.33     ±4.45     ±8.71         ±0.82 
靜態恢復組       16.63     173.20    64.20     58.52         ---- 
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動態恢復對血乳酸排除率有所減緩。 
陳武山（1999）以 32 名游泳運動員為受試者，探討不同強度（靜坐休息以及 3
種成績百分比之 50%、60%、70%）的恢復運動對血乳酸清除速率的影響，結果發現

















少了 ATP 的濃度，但為了維持活動肌群的肌肉收縮，便需要不斷地提供 ATP 以做為







回復。此一結果與方進隆（1990）、Green 與 Fraser (1988) 、Jassen, Degenaar, Menheere, 
Habets 與 Geurten （1989）等人的結果相一致，其主要原因在於運動強度。當從事強
度大於 60％VO2max 的運動，比較容易影響身體尿酸的排除率，而使得體內血液的尿
酸值有所提升，但從事強度較低的運動，如走路、快走或適度騎腳踏車，如果不過度
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